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RESUMEN
Estudio realizado para analizar la carga de cuidado y su asociación con la morbilidad sentida de cuidadores de niños 
con discapacidad. Estudio cuantitativo, descriptivo, correlacional y de corte transversal. Participaron 56 cuidadores 
de niños escolarizados en una asociación de Cali, Colombia. La morbilidad sentida se midió con el cuestionario 
Nórdico y la carga al cuidado con la entrevista de Zarit. Los resultados se presentaron mediante estadística descriptiva 
y coeficiente de relación de Pearson. Los participantes son en su mayoría mujeres, edad media de 48 años, más de 
diez años desempeñando dicho oficio y 21 horas promedio de cuidado al día. Prevaleció el dolor dorso-lumbar (50%), 
seguido de dolor en el hombro (37,5%). La sobrecarga subjetiva se ubicó entre los de mayor edad y con desempeño en 
otras actividades adicionales; esta asociación resultó estadísticamente significativa (p=0,04). Los cuidadores que dedican 
más tiempo, asociado a la realización de otras tareas, presentaron mayor sobrecarga subjetiva y morbilidad sentida 
osteomuscular en la región dorso-lumbar y hombros. Algunos manifiestan sentimientos de carga, dolor y frustración. 
La falta de ingresos económicos fue relacionada por ellos con el desmejoramiento de la actividad que ejercen.
Palabras clave: dolor musculoesquelético; cuidadores; morbilidad.
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ABSTRACT
This study analyzes the burden of care and its relation with morbidity perceived by caregivers of children with 
disabilities. In this quantitative, descriptive, correlational and cross-sectional study, 56 caregivers of children, enrolled 
in an association in Cali, participated. The morbidity was measured with the Nordic questionnaire and the burden 
of care with the interview of Zarit. The results were presented using descriptive statistics and the Pearson correlation 
coefficient. Caregivers are mostly women, with an average age of 47 years old, with more than ten years performing 
these duties, and 21 as the average number of working hours per day. It prevailed lower back pain (50%) followed 
by shoulder pain (37.5%). The subjective excessive workload stood at the oldest caregivers with a performance in 
additional activities; this relation was statistically significant (p = 0.04). Caregivers who devote more time in other 
tasks showed more subjective excessive workload and musculoskeletal morbidity in the lower back and shoulders. 
Caregivers express feelings of burden and frustration towards caregiving.
Keywords: Musculoskeletal Pain; Caregivers; Morbidity. 
INTRODUCCIÓN
La prevalencia de discapacidad en Colombia ha ido en creciente aumento. Según reportes 
generados por el Departamento Administrativo 
Nacional de Estadistica (DANE)1 en el censo 
de 2005, existían aproximadamente 400.313 de 
personas menores de 18 años, con mayor preva-
lencia de discapacidad cognitiva con un 34,8%, 
seguida de la mental con un 19,8% y la disca-
pacidad motriz con un 14%2. En Noviembre de 
2017, el Ministerio de Salud, Protección Social 
y el DANE, reportaron cifras más actualizadas 
provenientes del Registro de Localización y 
Caracterización de Personas con discapacidad 
(RLCPD) en el país, contabilizados desde el 
año 2002 hasta 2017, informando que 1.342.222 
colombianos se encuentran en el RLCPD. El 
58% (774.435) de estas personas son mayores 
de 50 años, mientras que el 12% son menores de 
edad (161.542) y el 51% (672.459) son mujeres3.
La discapacidad en cualquier periodo de desa-
rrollo del ciclo vital es considerada un problema 
de salud pública, ya que el impacto directo se 
produce sobre la persona que la padece, su fami-
lia y la comunidad en general, por lo que se 
necesita de recursos disponibles para cubrir las 
necesidades que derivan de ella.
Las exigencias de una persona con discapaci-
dad dependen del tipo de discapacidad y nivel 
de funcionalidad; cuando existe un compromiso 
importante de estos aspectos, sugiere un exceso 
de trabajo para quien cuida a la persona con dis-
capacdad. Dicha labor conlleva a que el cuidador 
primario deba realizar modificaciones impor-
tantes en su rutina de vida y asuma responsa-
bilidades para cumplir con las demandas de la 
persona a cargo4. En ese sentido, la sobrecarga se 
considera una experiencia de valoración subje-
tiva del cuidador hacia las demandas que genera 
la persona con discapacidad y los cambios que 
debe realizar en su vida para cumplir con la 
labor, por lo que estos últimos se consideran de 
naturaleza objetiva, mientras que las subjetivas 
están relacionadas con las manifestaciones emo-
cionales que experimentan en su labor5. 
Algunos estudios realizados con cuidadores pri-
marios han permitido establecer que son múlti-
ples los factores que se relacionan con el desa-
rrollo de la sobrecarga del cuidado de un niño 
con discapacidad como, por ejemplo, el nivel de 
dependencia en las actividades de la vida diaria y 
su actitud hacia su cuidador6,7, el impacto sobre 
la calidad de vida en los cuidadores familiares 
de niños con enfermedad crónica que afecta los 
aspectos psicosociales y socioeconómicos. Los 
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factores para medición de esta carga son diver-
sos e incluyen, entre otros, la situación finan-
ciera, la interacción social, la resistencia familiar, 
la calidad de vida y la satisfacción con el oficio8-
10. González et al6 después de estudiar a 102 cui-
dadores de niños con parálisis cerebral infantil 
severa en México, refirieron que la mayoría de 
ellos (88%) presentó sobrecarga, por lo que se 
considera como principal indicador de estrés 
relacionado con el cuidado del niño con paráli-
sis cerebral. Señalan, además, que deben imple-
mentarse programas que apoyen la habilidad de 
cuidado de sí mismo, y del niño, así como pre-
venir problemas de salud física y psicológica10. 
Autores como López et al11 estudiaron la labor 
del cuidado del niño con discapacidad y encon-
traron afectaciones en diferentes esferas como: 
las relaciones sociales, relaciones de familia, 
afectación del estado emocional de los cuida-
dores, relacionado con el desarrollo de estrés, 
depresión, angustia, tristeza, no aceptación, 
dolor y, en otros casos, alergia. Relacionado con 
las afecciones físicas, refirieron haber tenido 
dolor lumbar aguda o tenerlo de forma crónica, 
lo cual asocian al tener que movilizar alzados a 
los niños de un lugar a otro. Muchos hablan de 
“cansancio físico”, que es mayor en las noches 
luego de la jornada con sus niños. De manera 
particular, las personas que se encuentran vin-
culados a la fundación participante de este estu-
dio, se ubican en un contexto socioeconómico 
bajo, y sus dependientes demandan una canti-
dad importante para el oficio del cuidado, ya que 
deben acompañarles también en las actividades 
escolares en la fundación. 
Atendiendo a la problemática planteada, el obje-
tivo del presente estudio fue analizar la carga y la 
asociación con la morbilidad sentida osteomus-
cular de los cuidadores de niños en situación de 
discapacidad y escolarizados en una asociación 
de la ciudad de Cali, en el año 2016.
MATERIALES Y MÉTODOS
Tipo de estudio
Se realizó un estudio cuantitativo, descriptivo, 
correlacional y de corte transversal. 
Población y muestra
El universo está conformado por 100 cuidadores 
que en promedio asisten de manera permanente 
a la asociación. Se contó con la participación de 
56 cuidadores familiares de niños y jóvenes en 
situación de discapacidad, vinculados a la aso-
ciación en el segundo semestre del año 2016. 
Se realizó muestreo no probabilístico, teniendo 
en cuenta a todos aquellos que cumplieron con 
los siguientes criterios: ser cuidador familiar de 
un niño o joven con discapacidad, mayor de 18 
años, con mínimo seis meses en el desempeño 
de la tarea. Se excluyeron aquellos que no estu-
vieron presentes los días de visita de los investi-
gadores a la asociación, cuidadores con limita-
ciones cognitivas y/o verbales que dificulten la 
obtención de la información y los que no acce-
dieron a participar voluntariamente (Figura 1). 
Procedimientos e instrumentos
La recogida de datos se llevó a cabo mediante dos 
cuestionarios administrados con supervisión de 
las investigadoras. El cuestionario Nórdico, con-
siderado un buen instrumento para la vigilancia 
de trastornos musculo-esqueléticos12. En vali-
dación del instrumento en versión chilena, se 
obtuvieron valores de concordancia entre 0,119 y 
0,435. La validación de test-retest presentó valo-
res de concordacia y correlación medios y altos.
El segundo, la Escala de sobrecarga del cui-
dador de Zarit13, la cual cuantifica el grado de 
sobrecarga que padecen los cuidadores de las 
personas dependientes. La versión larga consta 
de 22 afirmaciones relacionadas con la salud 
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psicológica del cuidador, su economía, vida social y la relación entre el cuidador y el dependiente. 
Para cada una de ellas, el cuidador debe indicar la frecuencia en que se ha sentido así, utilizando 
una escala tipo Likert que consta de 5 opciones (nunca, rara vez, algunas veces, bastantes veces y 
casi siempre). Las puntuaciones obtenidas oscilan entre el rango de 22 a 110 puntos. Las pruebas 
psicométricas para Colombia demostraron que este instrumento es válido y confiable para evaluar 
la carga de cuidadores familiares de personas con enfermedad crónica, lo que reporta una validez y 
un alfa de Cronbach de 0,8614. 
Figura 1. Distribución sujetos participantes en el estudio.
Se organizó la información de los instrumen-
tos, sin afectar la estructura de los mismos, y se 
generaron cuatro secciones para la recolección 
de las variables: a. Datos sociodemográficos: 
como el sexo, edad, nivel de estudios, extracto 
socioeconómico. b. Actividades relacionadas 
con el cuidado: tiempo, actividades diferentes al 
oficio, parentesco con la persona cuidada, horas 
dedicadas. c. Preguntas relacionadas con la per-
cepción de sintomatología dolorosa en los últi-
mos seis meses y los últimos siete días, en los 
diferentes segmentos corporales y tiempo con 
las molestias, así como duración episodio de las 
molestias. d. Variables relacionadas con la sobre-
carga subjetiva al cuidado, teniendo en cuenta 
diferentes momentos de interrelación con los 
niños en situación de discapacidad.
Análisis estadístico
Para el análisis estadístico se utilizó el programa 
Statistical Package for the Social Sciences soft-
ware (SPSS®) versión 20. Se describieron las varia-
bles cuantitativas a través medidas de tendencia 
central y de dispersión como la media aritmética, 
la desviación estándar. Para las variables cate-
góricas se utilizaron las frecuencias absolutas y 
relativas porcentuales. La media de asociación 
entre dos variables categóricas se efectuó a través 
de la X2 de Pearson. Como grado de significación 
estadística se empleó un valor de p < 0,05. 
Declaración sobre aspectos éticos 
Los procedimientos seguidos en el estudio 
tuvieron en cuenta para los principios y normas 
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éticas de la Declaración de Helsinki de 201315, y 
la Resolución 8430 de 199316 del Ministerio de 
Salud de Colombia. La participación en el estu-
dio fue voluntaria, previa aplicación del con-
sentimiento informado. El estudio contó con 
la aprobación del Comité de Ética y de investi-
gaciones de la facultad de Ciencias de la Salud 
y programa de Fisioterapia de la Fundación 
Universitaria María Cano. 
RESULTADOS
Descripción de la muestra
Las características principales de la muestra 
se encuentran compiladas en la tabla uno. Se 
encontró predominio de mujeres (87,5%) con 
una edad media y desviación típica de 47,96 (± 
12,8) años, con edad mínima de 18 y máxima de 
77 años. El parentesco que prevaleció fue el de 
madres y/o abuelas. El estado civil predominante 
correspondió a estar casado o en unión libre 
(62%), seguido de la soltería (38%). El 46,4% 
de los cuidadores adelantó estudios secunda-
rios completos, seguido de los que alcanzaron el 
nivel de primaria completa (41,1). Se encontró 
mínima formación en el nivel técnico y profesio-
nal (10,7% y 1,8%) respectivamente. El 46,4% de 
los cuidadores vive en estrato socioeconómico 
dos, seguido de los que se ubican en el nivel 
socioeconómico uno (28,6%). 
Variables relacionadas con el cuidado
La mayoría de cuidadores desempeña este rol 
desde hace más de diez años (69,6%). Un 32,1% 
tiene también a su cargo la responsabilidad de 
los oficios domésticos y un 28,6% realiza activi-
dades laborales en casa (operarias de máquina). 
El 55,4% dedica entre 21 y 24 horas al cuidado 
del niño ya que también les asisten en las acti-
vidades escolares en la Fundación. Un 19,6% 
dedica entre 12 y 20 horas a esta actividad. En 
el presente estudio prevalecen las característi-
cas comunes de cuidadores de niños, general-
mente mujeres con vínculo de parentesco pri-
mario (madres o abuelas), en edad promedio de 
47 años. Se realizó confrontación de variables 
sociodemográficas con aquellas relacionadas 
con el cuidado, encontrando que tanto la mayor 
cantidad de hombres como mujeres realizan esta 
tarea en los rangos de tiempo más prolongados, 
es decir, entre 21 y 24 horas, lo que hace que esta 
asociación sea significativa. P= 0,03. Respecto 
del estrato socioeconómico, se encontró que 
aquellos ubicados en los estratos más bajos, 
son los que tienen más demanda de cuidado en 
horas, ocupando casi las 24 horas en esta tarea. 
Esta asociación fue significativa P= 0,00. La 
variable de actividades diferentes no tuvo signi-
ficancia estadística al cotejarla con las variables 
sociodemográficas.
Percepción de la carga del cuidador
La valoración de sobrecarga subjetiva en los cuida-
dores primarios se encuentra descrita en la tabla 1, 
y reporta una media de 51,5 y una desviación están-
dar de 14,5. El 35,7% reportó sobrecarga intensa, 
el 30,4% sobrecarga leve y un 33,9 manifestó no 
tener sobrecarga al cuidado. El reporte de sobre-
carga al cuidado fue más prevalente en el grupo de 
cuidadores que manifestó realizar adicional a esta 
tarea, otras actividades como labores operarias en 
casa y domésticas, por lo que esta asociación es 
estadísticamente significativa (p < 0,04). 
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Tabla 1. Sobrecarga subjetiva de los cuidadores participantes del estudio.
Caracterización Ítems* N % Media DS Mínimo Máximo
Sobrecarga
subjetiva
del cuidador
Ausencia 19 33,9
51,5 14,5 26 95
Leve 17 30,4
Intensa 20 35,7
*Ausencia de Sobrecarga ≤ 46, Sobrecarga Leve: 47-55. Sobrecarga intensa: mayor igual 56.
La Tabla 2 describe la distribución de frecuencias para las preguntas de la entrevista Zarit de acu-
erdo a las dimensiones que lo conforman y exclusivamente en aquellas donde se obtuvo significancia 
estadística. Las preguntas se dividen en tres dimensiones, las cuales permiten obtener información 
sobre impacto al cuidado, las relaciones interpersonales de los cuidadores y las expectativas de auto-
suficiencia. En ese sentido, para este estudio se logró determinar que la dimensión que más afecta 
a los cuidadores con sobrecarga es la de impacto al cuidado, ya que la mayoría de ellos expresó que 
sus dependientes piden más ayuda de la que necesitan, sumado al agobio que experimentan por 
tener que desarrollar otras tareas simultáneas. La manifestación de incertidumbre por el futuro de 
los niños cuidados también fue considerada por ellos un factor de predisposición. Manifestaron fre-
cuentemente sentir deseo de encargar el cuidado del niño a otra persona; en ese mismo sentido, la 
mayoría expresó frecuentemente sentir sobrecarga con la tarea de cuidar a su dependiente. Respecto 
a las expectativas de autosuficiencia, manifestaron frecuentemente que no disponen del dinero sufi-
ciente para cuidar a los niños como se merecen y que casi siempre sienten que ellos deberían hacer 
más para mejorar el cuidado del niño, situación que les genera angustia. 
La sobrecarga al cuidado fue más prevalente entre aquellos que llevan más de cinco años en adelante. 
La mayor representación se ubica en el grupo de los que han desarrollado la tarea por más de diez años. 
De igual forma, ocurrió con la cantidad de horas destinadas al cuidado, pues la mayor sobrecarga se 
distribuyó entre los que cuidan a los niños entre 12 y 24 horas; sin embargo, la asociación estadística 
no fue significativa para ninguna de las anteriores comparaciones. La asociación entre la sobrecarga al 
cuidado y la realización de tareas adicionales a esta labor, resultó ser significativa (P=0,01).
Tabla 2. Dimensiones significativas del cuestionario Zarit.
Impacto del cuidador Total cuidadores Sin sobrecarga Con sobrecarga
Valor 
P
n % n % n %
Siente que el niño 
pide más ayuda de 
la que necesita.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
16
17
23
28,6
30,4
41,0
 1
 7
1
 1,8
12,5
19,6
15
10
12
26,8
17,9
21,4
0,02
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Impacto del cuidador Total cuidadores Sin sobrecarga Con sobrecarga
Valor 
P
n % n % n %
Agobio por el 
cuidado y la 
realización de otras 
actividades.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
11
21
24
19,6
37,5
42,9
 0
 3
1
 0,0
 5,4
28,6
11
18
8
19,6
32,1
14,3
0,00
Temor por el 
futuro del familiar.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
28 18 
10
50,0
32,1
17,9
 3
 9
 7
 5,4
16,1
 44,6
25
 9
 3
44,6
16,1
 5,4
0,00
Siente que el niño 
depende de usted.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
37
10
 9
66,1
17,9
16,1
6
5
8
10,7
 8,9
14,3
28
 5
 3
50,0
 8,9
 5,4
0,04
Vida familiar 
afectada por el 
cuidado del niño. 
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
 6
 9
41
10,7
16,1
73,2
0
1
8
 0,0
 1,8
32,1
 6
 8
23
10,7
14,3
41,1
0,03
Pérdida de control 
de su vida desde 
que cuida al niño.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
 6
10
40
10,7
 17,9
71,4
0
2
7
 0,0
 3,6
30,4
 6
 8
23
10,7
14,3
41,1
0,02
Inseguridad acerca 
de lo que se debe 
hacer con el niño.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
 9
12
35
16,1
21,4
62,5
 0
 2
7
0,0
3,6
30,4
 9
10
18
16,1
17,9
32,1
0,00
Sentimiento de 
sobrecarga por el 
cuidado del niño.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
13
11
32
23,2
19,6
57,1
 0
 0
1
 0,0
 0,0
33,9
13
11
13
23,2
19,6
23,2
0,00
Expectativas de 
Autosuficiencia
No dispone de 
dinero suficiente 
para cuidar al niño 
y los demás gastos.
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
24
16
16
42,9
28,6
28,6
 4
 5
1
 7,1
 8,9
17,9
20
10
 7
35,7
19,6
10,7
0,01
Siente que debería 
hacer más por el 
niño
Frecuentemente/
casi siempre
A veces
Nunca/casi nunca
24
18
14
42,9
32,1
25,0
2
8
9
3,6
14,3
16,1
22
10
 5
39,3
17,9
 8,9
0,00
Tabla 2.  Continuación. 
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Morbilidad Sentida Osteomuscular de los 
cuidadores participantes del estudio
De todos los participantes del estudio, el 50% 
refirió sufrir dolor en la región dorso-lumbar; 
un 46,4% y 39,3% dolor en muñeca y manos, 
respectivamente, durante los últimos seis meses. 
Con relación a los siete días anteriores a la aplica-
ción del instrumento, manifestaron mayor afec-
tación dolorosa en los mismos segmentos cor-
porales, por lo que se evidenció un incremento 
en el porcentaje de cuidadores que lo refieren 
así: 55,4% para el dolor dorso-lumbar, 50,0% 
para hombros y 37,5% para codo y antebrazo. 
En cuanto al tiempo de cuidador y molestias en 
siete días anteriores, todos los segmentos corpo-
rales resultaron afectados en aquellos que tenían 
más de 10 años realizando la tarea de cuidado; 
los más prevalente fueron en el hombro (n=19) 
y la región dorso-lumbar (n=22). La afectación 
de muñecas y manos con relación al tiempo de 
desempeño fue significativa (p = 0,03). La aso-
ciación de la morbilidad sentida con el nivel 
de sobrecarga que experimentan fue significa-
tiva para el dolor dorso lumbar P= 0,03. Pese a 
que otros segmentos corporales como el cuello, 
codo, la muñeca y las manos fueron reportados 
como segmentos de dolor, no se puede asegurar 
que este dolor se asocia a la carga de cuidado.
DISCUSIÓN
De acuerdo al perfil cuidador de los participan-
tes en este estudio, en su mayoría son mujeres, 
edad promedio de 48 años, de primer grado de 
consanguinidad con los niños y jóvenes, con 
nivel educativo y socioeconómico bajo. Algunos 
estudios desarrollados sobre el tema, tanto a 
nivel nacional como internacional, refieren 
que hay una significativa concentración de las 
mujeres en la tarea del cuidado, especialmente 
por el vínculo directo de familiaridad y sentido 
de abnegación que ellas presentan17-19. Autores 
como Esquivel et al20 describen que las tareas 
son principalmente desarrolladas por mujeres, 
dados los roles tradicionales relacionados con la 
feminidad y la maternidad, además de la fuerte 
creencia de que las madres deben ser las princi-
pales cuidadoras de niños y niñas; generalmente 
la figura de familia y el rol de la mujer, es aso-
ciada con el sentimiento y el afecto reflejado en 
el cuidado físico. Pese a que los participantes del 
estudio corresponden a una sola fundación de 
mediano tamaño, los resultados obtenidos con 
las características generales de los cuidadores, 
son muy similares a los de otros grupos reporta-
dos en la literatura. 
La mayoría de los cuidadores presentan facto-
res asociados al desarrollo de sobrecarga sub-
jetiva, entre ellos: el nivel socioeconómico, ya 
que un gran porcentaje se encuentra ubicado 
en los estratos bajos uno y dos, y con formación 
educativa en grados primarios y secundarios. 
Estos hallazgos coinciden con lo reportado en 
el informe mundial de discapacidad21. Para los 
hogares donde habitan personas con discapa-
cidad, especialmente para el contexto colom-
biano, sobresalen las pobres condiciones de 
salud, niveles educativos bajos, menor ingreso 
familiar debido a la menor vinculación laboral; 
lo que ocasiona que estos hogares tiendan a ser 
más pobres que aquellos donde no hay perso-
nas con discapacidad. Autores como Montalvo 
et al22 ratifican que la mayoría de cuidadores 
de niños con discapacidad residen en estratos 
socioeconómicos bajos, lo que ocasiona que 
vivan en vecindarios con pobre infraestructura 
de apoyo, un soporte importante para brindar 
ayuda en la labor de cuidado23. Existen entonces 
desigualdades económicas y sociales en el cui-
dado que ocasionan diferencias en los accesos, 
oportunidades, actividades, logros, etc., según la 
clase social y el lugar de residencia; situación de 
inequidad que afecta especialmente a las muje-
res más pobres. 
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En cuanto a la percepción de sobrecarga sub-
jetiva en la muestra estudiada, se evidencia un 
reporte significativo en el cuidado de los niños y 
jóvenes con discapacidad, lo cual se puede rela-
cionar con otros factores predisponentes como 
el tiempo de desempeño y las horas dedicadas al 
día. La mayoría de cuidadores de esta investiga-
ción se han desempeñado por más de diez años 
consecutivos, dedicando un promedio entre 18 a 
24 horas al día. Adicional a esto, la mayoría desa-
rrollaba otras actividades. Estas condiciones han 
sido reportadas por varios autores como factores 
relacionados al desarrollo de sobrecarga subjetiva 
del cuidador24,28. Se pudo constatar que aquellos 
que dedicaron más horas fueron los que mayor 
reporte de sobrecarga subjetiva refirieron, lo que 
establece una asociación estadística significativa 
(P = 0,01). Se entiende que en las labores de cui-
dado existen unas actividades de tipo directo e 
indirecto en la cotidianidad, especialmente en 
aquellos casos donde existe dependencia, estas 
se entrelazan en tiempo con otras agendas, como 
cuando se combina el trabajo remunerado y el 
trabajo de cuidado, pues en este último se inclu-
yen tareas domésticas visibles e invisibles. En 
cada hogar existen diferentes ritmos, horarios y 
el orden en el uso del tiempo entre cuidadores/as 
y no cuidadores/as, además de la sincronización 
de los tiempos del trabajo remunerado.
El desglose de las dimensiones que plantea la entre-
vista de Zarit permitió evidenciar que la carga que 
refieren los cuidadores se genera principalmente 
por el sentimiento de frustración que experimen-
tan al tener que cuidar a los niños y desarrollar 
otras actividades, así como a la incertidumbre que 
les produce el futuro de su familiar y la no dispo-
sición de dinero para cubrir todos los gastos que 
la labor demanda. Las causas de discapacidad de 
estos niños están ligadas en su gran porcentaje 
a condiciones neurológicas, como es el caso de 
la parálisis cerebral. Algunos estudios con este 
tipo de población han reportado una sobrecarga 
intensa en sus cuidadores, así como la presencia 
de estrés en el cuidado del niño con parálisis cere-
bral29. Para el caso de la población estudiada, los 
sujetos cuidados tienen diagnóstico médico esta-
blecido con muchas deficiencias y discapacidades 
que van a persistir, hacen del niño o joven una per-
sona dependiente en grado variable y, por tanto, el 
cuidado va a ser continuo y una tarea permanente, 
lo cual afecta los niveles de sobrecarga.
No se encontraron muchos estudios que aborda-
ran concretamente la morbilidad sentida osteo-
muscular en este grupo poblacional; sin embargo, 
algunos autores referencian que la mayoría de 
cuidadores manifiesta experimentar problemas 
de salud que están relacionados directamente 
con su oficio, y entre los principales reportes se 
encontraron afecciones como el estrés29, cefalea, 
lumbalgia30,31 y alteraciones del sueño32. Otros 
estudios realizados con cuidadores de niños con 
parálisis cerebral, reportan presencia de dolor 
en los cuidadores, ya que deben dedicar una 
buena cantidad de tiempo para ocuparse de ellos, 
teniendo que soportar una sensación de sobre-
carga y tensión, además de tener un impacto en la 
salud física y emocional33. En otros estudios se ha 
puesto en evidencia la vulnerabilidad del cuida-
dor principal informal a padecer problemas físi-
cos y psíquicos34,35, lo que determina la aparición 
del síndrome del cuidado, el cual se relaciona con 
aumento de la mortalidad. 
Sobre los hallazgos particulares de este estudio, 
es importante concluir que las necesidades de los 
cuidadores deben asumirse con la misma impor-
tancia que se asumen las necesidades de los niños 
cuidados, con el fin de brindarles mejores oportu-
nidades para la conservación de la salud. En ese 
sentido, el fortalecimiento de acciones de promo-
ción de salud y prevención de la enfermedad en 
este grupo poblacional debe ser prioritaria. 
Teniendo en cuenta que la institución donde se 
realizó la investigación cuenta con un equipo 
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interdisciplinar que da atención a los niños, se 
considera pertinente volcar la mirada a los cui-
dadores y fortalecer los programas de interven-
ción que permitan empezar a trabajar en estos 
aspectos, tal y como lo establecen organismos 
internacionales, ya que “…las políticas adopta-
das para atender las necesidades de los cuida-
dores informales pueden competir, en algunos 
casos, con las necesidades de las personas con 
discapacidad, que requieren apoyo para gozar 
de una vida independiente y tener una mayor 
participación”21.
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